Sprawozdanie

komisyi adrrilustracyjnej o przediozeniu Wydziatu krajowego
w przedmiocie zmiany etatu posad i ptac krajowego szpitala
poAYszecknego we Lwowie.

ysoki Sejmie!

Zaledwie dziesie¢ miesiecy uptyneto od czasu, w ktorym wysoka Izba uchwalita etat
posad i ptac dla szpitala powszechnego we Lwowie, a juz Wydziat krajowy wnosi zmiane tegoz
etatu, naruszajgcag nietylko urzadzenia dopieroco w zycie weszto tego szpitala, lecz wywierajaca
takze przewazny wptyw na zakiad Kulparkowski.

/godnie z wnioskiem Wydziatu krajowego uchwalit wysoki Sejm w dniu 22gim maja 1875 r.
sze$¢ posad prymaryuszéw dla zakiadu dla chorych w szpitalu tutejszym, a w przedtozeuiu. ktore
jest przedmiotem niniejszego sprawozdania, wnosi juz O /dziat kiajowy utworzenie siédmego pry-
maryatu, motywujac ten swoj wniosek: to wielkiemi trudnosciami przy przyjmowaniu chorych do
zaktadu na Kulparkowie, to sprawozdaniami inspektora szpitali i dyrekcji szpitala powszechnego, to
nareszcie wzgledami administracyjuemi, lekarskiemi i fin.insowemi.

Komisya administracyjna wzigwszy' pod $cistg rozwage wszystkie te przez Wydziat krajowy
przytoczone motywa, réwnie jak i inne okoliczuosci bedace z ta sprawa w Sostym zwigzku, przyszia
do piZekouama, ze,.,me moze Wysokiej Izbie wniosku Wydziatu krajowego do przyjecia polecjéi

Przechodzac kolejno argumenta w sprawozdaniu Wydziatu krajowego przytoczone, odpo-
wiadamy na nie w nastepujacy' sposob:

Co do trudnosci w przyjmowaniu chorych do zaktadu Kulparkow skiego.—Wprawdzie §. 14
statutu wymienia pewne dokumenta, ktére w celu przyjecia chorego do zaktadu dyrektorowi przed-
tozy¢ nalezy, jednakowoz 8. 12 tegoz statutu orzeka, ze o ile lokalnosci zaktadu dozwalajg, winien
by¢ przyjetym clo zaktadu kazdy chory na umysle, a §. 15 opiewa: Gdyby wiadze bezpieczenstwa
byty zmuszone w nagltych wylpadkach odda¢ chorego do zaktadu, bez dokumentéw wymienionych



w 8. 14. w takim razie powinny je dodatkowo dyrektorowi jak najspieszniej przedtozyé. Te trzy
paragrafy razem wziete wystarczg az nadto, aby usungé¢ wszelkie trudnosci w przyjmowaniu chorych,
0 ktérych chorobie umystowej nie ma zadnej -watpliwosci.

llodziny bowiem majg czas_w chronicznych wypadkach do wystarania sie o potrzebne
dokumenta; zas w nagtych wypadkach, w ktérych zazwyczaj wiadze bezpieczennstwa czy to wojt, czy
zwierzchno$¢ gmiuua, czy policya interweniujg, 8. 15 dostatecznie wszelkie trudnosci usuwa.—

Pozostaja chorzy, o ktérych nie ma pewnosci, lecz tylko podejrzenie, ze ulegli chorobie
umystowej. Dla tych, aby uzyska¢ wymagane [w §. 14 pod 2) i 3] dokumenta, t.j. historye choroby
1 oswiadczenie lekarza powiatowego, ze sie do przyjecia w zakladzie kwalifikujg, potrzebng jest
rzeczywiscie obserwacja.

Lecz z tego, ze obserwacja w kilku wypadkach jest potrzebna, uie wymptywa, izby si6dmy"
odduat w szpitalu powszechnym, z osobnym prjmaryuszem byt potrzebny"; choéby tydko dlatego,
ze chorych podejrzanych o obiakanie, a dla tvch wytgcznie obserwacya jest potrzebna w ciggu roku
zbyt mata liczba sie zgtasza. Sam Wydziat krajowy" uznaje, ze sie. nie mozna spodziewa¢ takiego
naplj"wu chorych tego rodzaju, izby wprowadzenie w zycie, dla nich jedynie osobnego oddziatu uspra-
wiedliwi¢ sie dato. To tez chce na tym oddziale umieszcza¢ takze osoby dotkniete chorobami nerwo-
wemi, epileptykéw i opilcow. Nadto chce Wydziat krajowy mie¢ prymiiiyusza tego oddzialu specja-
liste w' leczeniu elektrycznosciag.— Pomieszczenie chorych nerwowj"ch u. p. epileptykéw, choijch na
plasawice, hysteiyg, skoércze, wspélnie z podejrzanemi o obigkanie, jest tak samo niewlasciwe i tak
samo dla pierwszych, jako wiecej wrazliwych, szkodliwe, jak pomieszczenie ich w jednej i tej samej
sali z goraczkujacemu Jest to wadliwoscig nie tyde wielkich szpitali, ile raczej wielkich a nie licznych
sal w szpitalach i zaradzi¢ jej mozna przez pomieszczenie chorych, ktérzy nie powinni bj"¢ razem
umieszczani, w osobnjrch salach, choéby ua tymi samym oddziale.

Co za$ do opilcow, to ci w zadnym razie nie powinni by¢ przyjmowani na oddziat obser-
wacyjny". Dopoki bowiem obted opilczj" jest ostry, miejsce dla nich jest jak dotad bj"wato, na od-
dziale chorob wewnetrzych i nie potrzebu.ig psychiatry. Jezeli zas w skutek opilstwa, po uptywie
krétszego czy diuzszego czasu popadli w rzeczywiste obigkanie, natenczas w zaktadzie Kulparkow-
skim pomieszczeni by¢é wiuui a tam zuajdg psychiatre.

Co do elektroterapii to zauwazy¢ nalezy, ze elektrycznos¢ jest lekiem, Kktory
mv réznorakich chorobach stosowanym bywa, jednakowoz dotad w psychiatryl w niewielkich tylko
rozmiarach uzywany bywat. Wymaganie wigc, aby" psychiatra, a takim musiatby by¢ i piymaryusz
oddziatu obserwacyjnego, bj"l oraz elektroterapeutg, uwazamy" za niewlasciwa a moze nawet za
niewykonalne.

Co do wiecznego pietua ,oblgkania", ktore wedle sprawozdania Wydziatu krajowego,
ciezy¢ ma na kazdym, kto miat nieszczescie by¢ leczonym w zakiadzie obtgkanj'ch, to zdankm na-
szem pietuo to nie bedzie mniejszem, jezeli éw nieszcze$liwy" bedzie leczony" na oddziale nazwanym
obserwacyjnym, a bedgcym w rzeczywistosci niczem innem jak oddziatem dla obtgkanych. Pietno to
nadauem bedzie nadto najsprawiedliwiej wszystkim tym epileptykom, opilcom i nerwowym, Kktorzy
wedtug projektu Wydziatu krajowego na owijtn oddziale pomieszczonj'mi by¢ maja.

Doswiadczenie zrobione z wydzialem obserwacyjnym w szpitalu wiedenniskim nie moze
by¢ brane za miare dla szpitala Iwowskiego, juz dla tej samej liczby chorych, ktéra w Wiedniu
przechodzi dziennie 3.000, podczas gdy" we Lwowie zaledwie 500 w przecieciu dochodzi. W takiej
wielkiej liczbie latwiej segregowa¢ chorych, a tworzenie oddziatbw wedle rodzaju chornb,
nie pomnaza tam ani ilosci dosy¢ licznych oddziatéw, ani iloSci prymaryuszéw, a zatem nie pomnaza
kosztéw. Zreszta wpiyneta na utworzenie tych odd iatébw w Wiedniu i w Gracu potrzeba klinik psy-
chiatrycznych, ktére dla wydziatéw lekarskich przy uniwersytetach tamtejszych byty niezbedne.
Wzglad ten we Lwowie zupetnie odpada.
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Wzmianka, ktérg Wydkiat krajowy w swem sprawozdaniu czyni, ze wedle najnowszych
przepisow dla egzamindw rizykackich wymagang jest trzechmiesieczna praktyka, lub uczeszczanie na
wizyty lekarskie na oddziale chorea umystowych i ze oddalenie Iluuparkowa ode Lwowa mogtoby
stawia¢ wielka przeszkode dla lekarzy, ktérz> chca zosta¢ fizykami, réwnie jak uwaga Wydziatu kra-
jowego, ze konusye sgdowe mogtyby odbywac¢ badania stanu umystowego chorych zamiast na Kul-
parkowie w oddziele obserwacyjnym we Lwowie, dalej przypuszczenie Wydziatu krajowego, ze od-
dziat obserwacyjny odjatby w przysziosci zaktadowi Kulparkowskieinu okoto 40 chorych , nareszcie
nstep 3) dofaczonego jako Alegat protokotu, brzmigcy: ze na oddziale obserwacyjnym  chory nie
moze pozosta¢ diuzej nad 30 dni, utwierdzaja w komisyi administracyjnejprzekonanie, ze sie tu
wiasciwie nie rozchodzi o utworzenie oddziatu obserwacyjnego, lecz o czeSciowe wskrzeszenie w szpi-
talu powszechnym przeniesionego na Kulparkéw oddziatu dla obigkanych.

Jezeli bowiem przepisy dla fizykéw wymagaja praktyke na oddziale choréb umystowych,
to oddziat obserwacyjny, ktéry chorych tylko tal: dtugo zatrzymywaé winien, jak diugo w nich cho-
roba umystowa skonstatowang nie bedzie, tej praktyki da¢ nie moze.

Jezeli komisje sgdowe maja odbywaé badania stanu umystowego chorych to tylko ta-
kich, o ktérych lekarze juz orzekli, ze sg obtgkani, a tacy nie powinni by¢ pomieszczeni w szpi-
talu lwowskim, lecz na Kulparkowie.

Jezeli oddziat obserwacyjny odjatby zaktadowi Kulparkowskieinu okoto 40 chorych, to juz ciz
muszg by¢ rzeczywiscie obigkani, nietylko podejrzani o obigkanie, liczba bowiem tych ostatnich nie
jest tak wielka i nie potrzeba dni 30, aby skonstatowa¢ czy chory jest dotkniety chorobg umysto-
wa, czy nie. Ci za$, ktorzy dla braku dokumentéw na razie do Kulparkowskiego zakladu przyjeci
by¢ nie moga. takze 30 dni nie potrzebujg, aby sie o te dokumenta postarac.

Zatem rozchodzi sie tu nie o oddzial obserwacyjny, lecz o oddziat dla rzeczywiscie obtg-
kanych. Taki za$ bytby wedle zapatrywania sie komisyi administracyjnej obok Kulparkowskiego za-
ktadu zbytkiem nieusprawiedliwionym. Witadze rzadowe jeszcze przed rokiem 1861 uznaty, ze- po-
mieszczenie obitakanych w szpitalu powszechnym jest niewtasciwe, a wysoki Sejm podzielajac to
przekonanie, buduje kosztem milionowym zaktad dla tych nieszczesliwych w Kulparkowie i tam tyl-
ko o ile miejsca starczy, majg by¢ oni umieszczeni, tworzenie za$ podobnych zaktadéw', choéby pod
nazwg jakickbadz oddziatéw pod bokiem zaktadu Kulparkowskiego w szpitalu powszechnym nie da
sie.niczem usprawiedliwié.

Pod wzgledem finanoowym przedstawia Wydziat krajowy urzadzenie siédmego oddziatu
i systemizowanie si6dmego prymaryatu w szpitalu powszechnym z réw-noczesnem nieobsadzeniem je-
dnej posady lekarza pomocniczego na Kulparkowie nawet za korzystne. —

Pomijajac te. okoliczno$¢, ze Wydziat krajowy nie doradza zupeinego zwiniecia tej posa-
dy, lecz tylko nieobsadzenia jej az do dalszego zarzadzenia, ze sam Wydziat krajowy przepowiada
potrzebe wzmocnienia sit lekarskich w Kulparkowskim zaktadzie, ze zatem wykaz) wane rzekome ko-
rzysci finansowe bylyby bardzo iluzoryczne i krotkotrwate, zauwazyé musimy, ze zaktad na Kulpar-
kowie nie jest jeszcze ukonczony, ze znajduje sie dopiero w stadium rozwoju, etat zas posad, uchwa-
lony w zesztym roku miat na oku zakitad catkiem ukonczony. Stusznie wiec Wydziat krajowy po-
stapit nie obsadzajgc dotad posady trzeciego lekarza pomocniczego i tak diugo jej obsadzi¢ nie
powinien, az zakiad w zupetnosci skonczonym zostanie. Wzgledy za$ finansowe przemawiatyby ra-
czej za tem, izby ztad oszczedzone pienigdze me byl)' wydane na utwurzenie nieusprawiedliwionego
sibdmego prymaryatu w szpitalu.

Koszta tego prymaryatu wynosityby rocznie: ptaca dla prymaryusza 1.200, dla sekunda-
ryusza, ktdérenby sie z czasem niezbednym okazat 600 zir. razem 1.800 zir., nie liczac kwinkwe-
niow dla prymaryusza i pomieszkania dla sekundaryusza.



Wszystkim niedogodnosciom w przyjmowaniu chorych do zakiadu obigkanych na Kulpar-
kowie, ktore Wydziat krajowy przytacza, a ktére komisya administracyjna po czesci przyznata, sna-
dnie zaradzi¢ mozna, jezeli Wydziat krajowy poleci dyrekcyi szpitala powszechnego, izby — jak to
§. 28 i § 29 statutu wymagaja, kazdego zgtaszajacego sie chorego, a zatem takze podejrzanych
o obigkanie, cho¢by nie byli opatrzeni w dokunienta wymagane §. 14 statutu dla zakladu Kutpar-
kowskiego, do szpitala przyjmowata i, dla takich chorych pare pokoikéw przy oddziale chorob we-
wnetrznych w pogotowiu utrzymywata.

Pobyt takich chorych w szpitalu powszechnym nie powinien trwa¢ nad dni czternascie.

Poniewaz, jak sie z powyzszego sprawozdania okazuje, zadne wzgledy czy to administra-
cyjne, czy lekarskie, czy tez finansowe komisye administracyjng o potrzebie si6dmego prymaryatu
w szpitalu powszechnym nie przekonaty, przeto wnosi komisya administracyjna jednogtosnie :

Wysoki Sejm raczy uchwali¢:

.Nad wnioskiem Wydziatu krajowego w przedmiocie zmiany etatu posad i glac krajo-
wego szpitala powszechnego we Lwowie, przechodzi Sejm do porzadku dziennego.“

Lwoéw, dnia logo Marca Ib70.

Przewodniczacy:

Grocholski w. r.

Sprawozdawca:
Hoszard w. r.



